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Українська медична стоматологічна академія
Оскільки ХХІ століття — епоха електроніки і стрімкого розвитку фізико-математичних наук, науково-технічного про-
гресу, то й алгоритми клінічного обстеження пацієнтів можуть і повинні бути переглянуті відповідно до сучасних на-
укових досягнень і технічних можливостей. Суть даної публікації: показати доцільність, науково-технічну можливість 
застосування лікарем терапевтичного профілю на сучасному етапі ряду інноваційних методик із комп’ютерною модер-
нізацією діагностичного пошуку з метою збільшення об’єктивізації та якості обстеження пацієнтів у клініці внутрішніх 
хвороб.
Ключові слова: комп’ютеризація діагностичного пошуку, газорозрядна візуалізація, меридіанна електропунктура.
INNOVATIVE METHODS OF OBJECTIVE EXAMINATION  
WITH COMPUTER TESTING ARE IN THE EVOLUTION OF THE REGISTRATION 
OF PHYSICAL PHENOMENA BY A THERAPEUTIC PROFILE DOCTOR:  
HISTORY, REALITY, PERSPECTIVES
M. M. Potiazhenko, G. V. Nevoit
Ukrainian Medical Stomatological Academy
Background. Since XXI century is the era of electronics and the rapid development of physics and mathematics, scientific 
and technological progress, then the algorithms of clinical examination of patients should be reviewed in accordance with 
modern scientific achievements and technical capabilities. The authors raise the problem of the need for a paradigmatic 
transformation of a number of issues of medicine in accordance with modern discoveries of physics and biology of the 
human body. The data of the history of scientific development of bioenergetics scientific direction are given in the article. 
The essence of the publication: This is to demonstrate the feasibility of the scientific and technical possibility of applying a 
number of innovative methods to computerized modernization of the diagnostic search for a therapeutic profile doctor at 
the present stage in order to increase the objectification and quality of the examination of patients in the clinic of internal 
diseases. 
Materials and methods. The analysis of literature data was carried out in the course of conducting a search study of 
methods for express assessment of valeological status. This is a fragment of the initiative research work «Development of 
algorithms and technology for introducing a healthy lifestyle in patients with NCDs based on the study of psycho-emotional 
status” (State registration No. 0116U007798).
Results. It was noted the presence of a significant reservoir of new scientific knowledge from the field of biophysics and 
biology, which deepen the fundamental knowledge about the organization and functioning of the human body and confirm 
the presence of the bioelectromagnetic component in the human body during the literature review.
Conclusions. The basis of scientific knowledge is available for the need to change the paradigm approach to the 
assessment of the bio-electromagnetic component of the human body in modern medicine. It requires further integration 
into classical medicine and a revision of the paradigm in the pathogenesis and diagnosis of NCDs. Methods of gas 
discharge visualization and segmental diagnostics are relevant and it deserves further scientific research.
Key words: computerization of diagnostic search, gas discharging visualization, meridian electropuncture.
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Украинская медицинская стоматологическая академия
Поскольку ХХІ век — эпоха электроники и стремительного развития физико-математических наук, научно-тех-
нического прогресса, то и алгоритмы клинического обследования пациентов могут и должны быть пересмотрены 
согласно современным научным достижениям и техническим возможностям. Суть публикации: показать целесо-
образность, научно-техническую возможность применения врачом терапевтического профиля на современном 
этапе ряда инновационных методик с компьютерной модернизацией диагностического поиска с целью увеличения 
объективизации и качества обследования пациентов в клинике внутренних болезней.
Ключевые слова: компьютеризация диагностического поиска, газоразрядная визуализация, меридианная 
электропунктура.
«Все, что мы видим вокруг, создано людьми не умнее нас самих. 
Мы способны изменять вещи, влиять на них и создавать новое.» 
Стив Джобс
Введение. Медицина — одна из самых значимых 
и поэтому одна из самых прагматичных отраслей 
науки. Врачебная ошибка, выбор неправильной 
врачебной тактики, как и неправильный теоре-
тический путь развития медицины недопустимы, 
поскольку здоровье — это, безусловно, самая 
большая ценность, как для индивидуума, так и 
для социума в целом. В этой связи алгоритмам 
и вопросам качества клинической диагностики 
всегда должно уделяться первостепенное значение, 
а вопросы их оптимизации чрезвычайно важны 
и актуальны для медицины всегда. В силу своей 
естественной прагматичности медицина является 
научной отраслью, развитие которой потенциру-
ется и напрямую зависит от открытий в областях 
других наук. Появление новых открытий должны 
неизменно приводить к трансформации и углу-
блению знаний фундаментальной и практической 
медицины. На сегодняшний день в современной 
медицинской науке сложилась ситуация, требу-
ющая определенной смены научной парадигмы 
в ряде вопросов соответственно современному 
уровню знаний и технологий. 
Цель работы: обоснование целесообразнос-
ти внедрения методик регистрации физических 
феноменов с компьютерным тестированием на 
основании оценки биоэлектромагнитных параме-
тров человеческого организма в ходе объективного 
обследования пациентов врачом-интернистом.
Материал и методы исследования. Анализ 
данных литературы выполнялся в ходе поискового 
исследования методов экспресс-оценки валеоло-
гического статуса как фрагмент инициативной на-
учно-исследовательской работы «Разработка алго-
ритмов и технологии внедрения здорового способа 
жизни у больных неинфекционными заболевания-
ми на основании изучения психоэмоционального 
статуса» (номер госрегистрации 0116U007798).
Результаты и их обсуждение. В ходе выполнения 
научного поиска методик экспресс-диагностики 
валеологического статуса было отмечено наличие 
значительного пласта новых научных знаний из 
области биофизики и биологии, которые значи-
тельно углубляют фундаментальные знания об 
организации и функционировании человеческого 
организма. Открытиями с парадигмально-транс-
формирующим потенциалом, на наш взгляд, яв-
ляются следующие.
(1) Доказанность факта порождения живыми 
клетками переменных электромагнитных полей, 
обладающих, подобно лазерному излучению, 
высокой степенью когерентности (упорядоченнос-
ти, согласованности) (английский физик Г. Фрёлих, 
1977-1988 года научной деятельности в данном 
направлении). Суть его открытия: все живые клет-
ки обладают определённым электростатическим 
зарядом, который ритмически изменяется под вли-
янием метаболических процессов, происходящих 
в них. Ритм таких колебаний индивидуален для 
каждой специализированной тканевой структуры. 
На уровне органа или целостного организма за 
счёт явлений самоорганизации этот первоначально 
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хаотический процесс упорядочивается, что ведёт 
к образованию когерентных электромагнитных 
волн [22, 23]. Изложенное является не теорией, 
не гипотезой, а объективным фактом устройства 
живой материи. В 1963 году учеными G. M. Baule 
и R. McFee впервые было зарегистрировано би-
омагнитное поле сердечной мышцы человека. 
Сегодня наука располагает 56-летним опытом 
выполнения магнитокардиографии и 51-летним 
опытом магнитоэнцефалографии [3, 12].
(2) Доказанность факта наличия у всех биологи-
ческих образцов, в том числе и человеческого тела, 
сверхслабой эмиссии фотонов, в англоязычной 
литературе — Ultra-Weak Photon Emission (UPE). 
Суть: все живые клетки излучают фотоны сверх-
низкой интенсивности без внешней стимуля-
ции. Поскольку фотон — это фундаментальная 
элементарная частица электромагнитного излу-
чения, то данная способность связана с формиро-
ванием биоэлектромагнитного поля тканей в ходе 
протекания метаболических процессов. На сегодня 
спектр и интенсивность UPE человека считаются 
распознанными, а основной источник, статисти-
ческое распределение, фрактальность — частично 
понятыми [21, 27, 29, 32].
(3) Установление факта переноса электронов 
вдоль пептидных цепей белковых молекул удли-
ненной волной деполяризации — солитоном. 
Автор открытия — советский физик А. С. Давыдов 
(1964 – 1986 года научной деятельности в данном 
направлении) [6]. Солитоны стали общепринятым 
и необходимым компонентом для описания та-
ких явлений, как транспорт энергии и заряда по 
высокомолекулярным цепочкам, поглощение 
и испускание электромагнитного излучения 
биообъектами и т.д. Исследования А. С. Давыдова 
дополнили модель Г. Фрёлиха, обусловив знание, 
что эндогенные поля организма «фрёлиховско-
давыдовского типа» автоматически модулируются 
структурой биосистемы, несут очевидную инфор-
мационную нагрузку. При этом нервные импульсы 
являются солитонами, несущими дополнительную 
кодово-частотную информацию [1, 2]. 
(4) Открытие нового анатомического образова-
ния, названного первичной сосудистой системой, 
в англоязычной литературе — Primo Vascular 
System (PVS). По мнению ученых, первичная 
сосудистая система/PVS является морфологичес-
ким субстратом, обеспечивающим образование и 
транспорт биофотонов. Структурно PVS представ-
ляет собой прозрачную сеть оптических каналов 
с гранулами ДНК внутри, которая паутиноподоб-
но представлена в организме на шести тканевых 
уровнях (Kwang-Sup Soh, Kyung A. Kang, David K. 
Harrison, 2002-2010 года научной деятельности). 
Ученые подтвердили открытие, сделанное в 1960 
году корейским биологом Kim Bong Ham [9, 20, 
24-26, 28, 30, 31].
Таким образом, на сегодня факт того, что чело-
веческий организм имеет биоэлектромагнитную 
составляющую физической структуры является 
очевидным и бесспорным научным знанием.
Постановка проблемы. Несмотря на успехи 
фармакотерапии, кардиохирургии, популяризацию 
здорового способа жизни, ежегодно по данным 
Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) 
неинфекционные заболевания (НИЗ) становятся 
причиной смерти 41 млн человек, из них — 15 млн 
людей, не достигших возраста старости. НИЗ обус-
ловливают социально-экономические последствия 
планетарного масштаба и ставят под угрозу про-
гресс на пути достижения выдвинутых ООН «Целей 
тысячелетия в области развития и деятельность 
после 2015 года». С 2013 года ВОЗ активирован и 
работает «Глобальный план действий по профилак-
тике НИЗ и борьбы с ними на 2013-2020 годы». Этот 
план направлен на сокращение числа случаев пре-
ждевременной смерти от НИЗ на 25 % к 2025 году. 
В Украине активирован «проект Национального 
плана мероприятий по имплементации и реализации 
принципов европейской политики «Здоровье-2020: 
основ Европейской политики в поддержку действий 
государства и общества в интересах здоровья и 
благополучия» по неинфекционным заболеваниям 
на период до 2020 года». 
В этой связи с 2016 года коллективом кафедры 
внутренних болезней и медицины неотложных со-
стояний с кожными и венерическими заболевани-
ями учебно-научного института последипломного 
образования Украинской медицинской стомато-
логической академии (г. Полтава) выполняется 
инициативная научно-исследовательская работа 
«Разработка алгоритмов и технологии внедрения 
здорового способа жизни у больных НИЗ на осно-
вании изучения психоэмоционального статуса» 
(номер госрегистраци 0116U007798). В ходе 
выполнения данной работы отрабатывается кон-
цепция возможностей мониторинга индивидуаль-
ного здоровья и контроля физических показателей 
пациентов с привлечением компьютеризированно-
го тестирования и оценки биоэлектромагнитной со-
ставляющей человеческого организма. Поскольку 
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любая инновация, как правило, имеет длительную 
научную основу прошлых научных изысканий, 
в ходе научного поиска был выполнен анализ 
литературных данных относительно научной 
эволюции ряда методик оценки биоэлектрических 
параметров человеческого организма и сделаны 
нижеследующие заключения. 
Как мы убедились, в эволюции регистрации 
биоэлектромагнитных физических феноменов до 
конца ХХ века имел место кумулятивный пери-
од проработки научных знаний с ограниченной 
интеграцией их в фундаментальную медицин-
скую науку. С ХІІІ века европейская медицина 
накапливала эмпирический опыт использования 
акупунктуры в виду ее высокой клинической 
эффективности, но без принятия теоретической 
базы представлений о наличии энергетической 
системы человеческого организма, считавшейся 
лженаучной. Этап освоения нашей цивилизацией 
электричества дал возможность научного изуче-
ния сущности биоэнергетического направления: 
был открыт метод электропунктуры (Gennai 
Hiraga, 1770), создана значительная для того вре-
мени научная база относительно электрической 
активности тканей человеческого организма, 
разработан неинвазивный метод чрезкожной 
электростимуляции, введена практика увлажнения 
электродов, а также сформирован ряд ключевых 
понятий «электромышечной сократимости», 
«электрокожной чувствительности», «фаради-
зация» (Guillaume-Benjamin-Amand Duchenne, 
1842-1875), открыт факт электроположительной 
заряженности наружной поверхности мышцы 
по отношению к ее внутреннему содержимому 
(C. Matteucci, 1883), произведены регистрация 
первой кардиограммы человека (A. D. Waller, 1887) 
и первой энцефалограммы человека (H. Berger, 
1928), открыты зоны Захарьена-Геда и феномен 
отраженных болей (Г. А. Захарьин, 1883; Henri 
Head, 1898), установлен факт электропроводной 
неоднородности кожи, совпадающий топически 
с древневосточной системой меридианов (В. А. 
Подерни, 1938) [11, 14]. В 1899 году Наркевич-
Йодко впервые в мире сообщил о разработан-
ном «методе регистрации энергии, испускае-
мой живым организмом при воздействии на 
него электрического поля» и открытии метода 
«электрографии», за что он в 1899 году Советом 
франко-русской выставки (Россия) был награжден 
золотой медалью и дипломом «За постоянные усо-
вершенствования в электротехнике», а 1900 году на 
Международном конгрессе во Франции — званием 
профессора электрографии и магнетизма. В 1949 
году метод фотографирования в высокочастотном 
разряде был повторно открыт С. Д. Кирлианом. 
Госкомитетом по делам изобретений и открытий 
СССР ему было выдано авторское свидетельство 
№ 106401 «Способ получения фотографических 
снимков различного рода объектов» (заявка от 
05.09.1949) и тут же изобретение было засекрече-
но, что затормозило развитие метода. 
Только в 60-х годах научная тематика вновь 
получила продолжение и публикации в открытой 
печати. С 1964 года метод кирлианографии стано-
вится известен в мире. Отмечается значительный 
научно-исследовательский интерес к нему во 
многих странах мира [10, 13]. Но это открытие 
опередило время и метод многими учеными на 
том историческом этапе был расценен как мис-
тический, псевдонаучный. Параллельно имело 
место углубление электропунктурных знаний: 
разработан метод Ридораку и установлена связь 
с изменениями линии электропроводности на мери-
диане с патологическим органом (Y. Nakatani, 1950), 
введены научные термины «меридиан» и «энергия» 
(S. Morant, 1955), «электропунктура» (Roger de 
la Fuy, 1956), создан прибор «электропунктатор» 
(Roger de la Fuy, 1957), разработаны метод Фолля 
(регистрации с запястья и щиколотки) и принци-
пиально новая научная методология на основе 
классической китайской акупунктуры, гомеопатии 
и современных концепций физики своего времени, 
открыты новые биологически активные точки (БАТ) 
и восемь дополнительных к восточной системе ме-
ридианов, картирована топика кожновисцеральных 
связей (Reinhold Voll, 1953-1989), путем измерения 
электрического сопротивления кожи подтверждено 
объективное существование канально-меридианно-
точечной системы и сохранение этого феномена 
как после смерти человека, так и при расчлене-
нии трупа, определена площадь БАТ 1 мм2 (J. E. 
H. Niboyet, A. Mery, 1958; J. E. H. Niboyet, 1963), 
сделано первое заявление об открытии морфо-
логического субстрата энергетической системы 
– «кен-рак» (Kim Bong Ham, 1960), произошло 
установление независимо друг от друга учеными 
разных стран гистологических отличий в строении, 
кровоснабжении, иннервации, протекании биохи-
мических процессов в БАТ (Г. Д. Новинский, Д. А. 
Жданова, 1955; G. Kellner, 1966; А. К. Подшибякина, 
1952-1960; J. Bossy, 1973; P. Rabischong, 1975; 
Ф. Г. Портнова, 1980; Н. И. Вержбицкая и соавт.), 
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создана научная классификация БАТ (Г. Лувсан, 
1991). Анатомические исследования, проведенные 
в ХХ веке, позволили заметить в какой-то мере 
сходство хода меридианов с топографией нервных 
стволов и/или сосудов, а также ходом дерматомов 
(А. Р. Киричинский, 1959; R. Fujita, 1955; S. de 
Morant, 1955; F. Hubotter, T. Ischikawa, 1962; W. Lang, 
1965; J. Hu, B. Shirota, 1966), дано первое научное 
материалистическое определение меридиана (В. Г. 
Вогралик, 1961), имело место выдвижение и даль-
нейшее развитие концепции об энергопроводящей 
системе соединительной ткани (Н. В. Михайлов, 
1965), установление фактов совпадения наружной 
траектории меридианов с реальными «линиями 
контрактации мышц» и «мышечных цепочек» 
(Rokura Fujita, 1958; O. Bergsmann, M. Eder, 1982; 
И. М. Жулёв и соавт., 1992), разработка физичес-
ких концепций их функционирования (F. Kracmer, 
1962; A. Lebarbier, 1975; В. А. Ионичевский, 1984), 
а так же были зарегистрированы первая магни-
токардиограмма (G. M. Baule, R. McFee, 1963) и 
первая магнитоэнцефалограмма (D. Cohen, 1968), 
что открыло научную эпоху магнитографии [11, 
12, 14, 16, 17].
К концу ХХ века было установлено, что функци-
онально канально-меридианно-точечная система 
в значительной степени связана со структурой и функ-
цией различных отделов нервной системы, особенно 
вегетативной её части, сформулирована гипотеза 
«экоцептивной чувствительности», согласно которой 
БАТ представляют собой особый афферентный вход, 
через который организм постоянно контролирует 
качественные и количественные параметры факторов 
внешней среды и в случаях значительных их откло-
нений может регулировать деятельность жизненно 
важных функциональных систем (В. С. Улащик, 1981; 
Ю. П. Лиманский, 1988). В 90-х годах углубились 
данные относительно протекания биохимических 
процессов в БАТ (Ф. Г. Портнов, 1980; Е. С. Вельховер, 
Г. В. Кушнир, 1983; В. С. Гойденко и соавт., 1982; 
C. J. Woolf, 1983; В. Г. Вогралик, 1988; А. Т. 
Качан, 1990; Г. Лувсан, 1990; И. З. Самосюк, 1994; 
W. D. Willis, 1991; C. J. Woolf, 1994-2000; 
М. В. Рагульская, 2000) [11, 14-16, 19]. 
В 1976-1978 годы по результатам оценки орга-
низации по космическим исследованиям NASA 
(программы Аполлон, Сатурн) в США была дока-
зана высокая достоверность кирлианографии в ди-
агностике физиологического состояния организма 
человека. В 1978 году в США и Великобритании 
организован Международный Союз медицинской и 
прикладной Биоэлектрографии (International Union 
of Medical & Applied Bioelectrography (IUMAB). 
Это дало новое направление исследованию фо-
тографирования биополя в высокочастотном 
электрическом разряде и к концу ХХ века была 
экспериментально установлена физическая при-
рода кирлианографии, определены области ее 
возможного применения, разработаны приборы 
и теоретическая научная база для использования 
в разных отраслях, в том числе и в медицине. В 1990 
году Минздравом СССР было дано заключение 
и рекомендация для широкого внедрения разработ-
ки в медучреждениях СССР [10, 11].  
На современном этапе методика электропунктуры 
развилась до более широкой научной концепции 
биорезонансной медицины и официально разреше-
на к применению как традиционная [4, 5]. Метод 
газоразрядной визуализации пока еще не полу-
чил широкого распространения. Значительный 
опыт его применения имеет Днепровская школа 
в Украине, в частности профессор Л. А. Песоцская. 
Разработаны свыше десятка патентов и медицин-
ских рекомендаций, утвержденных Министерством 
здравоохранения Украины. По методике газораз-
рядной визуализации профессора К. Г. Короткова 
в России уже защищены четыре диссертации по 
техническим наукам и шесть медицинских наук, 
три диссертации в США [7, 8, 13]. 
К сегодняшнему дню методика электропунктуры 
развилась до более широкой научной концепции 
биорезонансной медицины и официально разрешена 
к применению как традиционная/народная медицина 
[4, 5]. В связи с разработкой компьютерного про-
граммного обеспечения созданы аппаратные методи-
ки сегментарной диагностики, которые за считанные 
минуты позволяют картировать статус по органам 
и системам пациента с последующим графическим 
и цифровым отображением на экране. Аппаратный 
комплекс также обладает возможностью визуально 
смоделировать общую картину электромагнитного 
поля обследуемого, что актуально с позиций систем-
ной медицины. В Государственном реестре медицин-
ской техники и изделий медицинского назначения 
Украины можем найти аппаратуру для применения 
компьютеризированного метода электропунктурной 
диагностики, разрешенную к использованию в меди-
цинской практике [13]. 
Возвращаясь к вопросу возможности применения 
вышеназванных методик в диагностическом алго-
ритме врача терапевтического профиля необходи-
мо отметить, что магнитография в виду стоимости 
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оборудования пока малодоступна рассмотрению 
к применению на первом и втором уровнях оказа-
ния медицинской помощи. В этом аспекте как бо-
лее перспективные можно рассматривать методики 
ГРВ и компьютерной сегментарной диагностики, 
имеющие компактное оборудование и относи-
тельную финансовую доступность. Их внедрение 
в работу врачебных кабинетов и стационарных 
отделений может значительно оптимизировать 
клиническое обследование пациентов как при пер-
вичном осмотре, так и в динамике лечения, увели-
чив степень врачебной объективности. Последнее 
весьма актуально с учетом полиморбидности 
современных пациентов и может быть важным 
как дополнительное объективное доказательство 
правильности / валидности действий врача-интер-
ниста при работе в условиях страховой медицины.
Данные методики хорошо зарекомендовали себя 
и как скрининговые экспресс-тесты, и как такие, 
которые подходят для индивидуальной постановки 
нозологического диагноза в тяжелых клинических 
случаях со значительным количеством сочетанной па-
тологии. При этом они характеризуются высокой про-
пускной способностью по количеству обследуемых 
(время исследования стандартных тестов около 
5 минут), не требуют высокопрофессиональной 
подготовки для выполнения самого исследования 
(может выполняться средним медицинским персона-
лом) [7, 8, 10]. На наш взгляд, потенциал этих методик 
значителен и заслуживает дальнейшего изучения 
в условиях работы клиники внутренних болезней.
Выводы. 1. Данные литературного обзора 
показывают общую тенденцию эволюции зна-
ний о биоэнергетической составляющей чело-
веческого тела и тот факт, что сегодняшняя си-
туация необходимости изменения парадигмаль-
ного подхода к оценке биоэлектромагнитной 
компоненты человеческого организма в совре-
менной медицине имеет 700-летнюю историю 
формирования. 
2. Углубление фундаментальных знаний отно-
сительно протекания биоэлектромагнитых про-
цессов в тканях человеческого организма требуют 
дальнейшей интеграции в классическую медицину 
и пересмотра парадигмы в вопросах патогенеза 
и диагностики НИЗ. 
3. Дальнейшее изучение вопросов внедрения ме-
тодик ГРВ и сегментарной диагностики в практи-
ческое здравоохранение можно охарактеризовать 
как актуальное и заслуживающее дальнейшей 
научной оценки с целью активного использования 
в клинике внутренних болезней. 
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